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Vuonna 2002 suomessa kattavaksi valmistuneen 
viranomaisradioverkon käyttäjämäärä kasvaa vuosi vuodelta. 
Verkon pääkäyttäjäryhmiä ovat pelastus – ja poliisitoimi, 
puolustusvoimat, raja – ja merivartiolaitos, tulli, sekä sosiaali- ja 
terveystoimi. VIRVE-puhelimen käyttö on yleistynyt sairaaloiden ja 
terveyskeskusten henkilökunnan käytössä. 
 
Opinnäytetyön tavoitteena on tehdä kirjallinen ohjeistus VIRVE-
puhelimen käyttöön Nokian terveyskeskukseen. Tarkoituksena on 
kouluttaa henkilökunta kirjallisen ohjeen avulla käyttämään VIRVE-
puhelinta suuronnettomuus ja hätätilanteessa. Haastavana 
ongelmana on kirjallisen ohjeen toimivuus VIRVE- puhelimen 
käytössä.  
 
Teoreettisessa osassa määritellään keskeisiä käsitteitä liittyen 
VIRVE puhelimen avulla käytävään viestintään. Teoreettisessa 
osassa käydään läpi lisäksi viranomaisradioverkon merkitystä 
suuronnettomuuksissa ja kykyä osata käyttää VIRVEä päivittäisessä 
toiminnassa.  
 
Ohjeen tekeminen vaatii VIRVE-puhelimen käyttöä, jotta sen sisältö 
tulee ymmärretyksi. Näin ollen pelkkä kirjallinen ohje ei riitä vaan 
siihen tulee liittää koulutus. Koulutuksen ja hyvän ohjeen lisäksi 
VIRVEn ammattitaitoinen käyttö vaatii sen päivittäistä käyttöä.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
______________________________________________________ 
Asiasanat: Viranomaisverkko, suuronnettomuus, kouluttautuminen, 
ohje  
  
3 
ABSTRACT  
 
Tampere University of Applied Sciences  
Degree Programme in Bachelor of Health Care  
 
ANU AHO & ISMO KAINULAINEN:  
VIRVE`s use in healt center – Nokia healt center model  
 
Bachelor`s thesis 32 pages Appendixes 3 pages 
October 2010 
______________________________________________________ 
 
In the year 2002 the official VIRVE network, which is a network 
serving only authorities, was adopted into use in whole of Finland, 
and its user number has continued to grow each year. The main 
users of VIRVE network are rescue personnel, the police, the 
defence forces, border and customs authorities, as well as social – 
and healthcare services. Using VIRVE- phones has become very 
common among staff in hospitals and healthcare centres. 
 
The main objective of this thesis is to compile an information guide 
on using VIRVE-phone in Nokia healthcare centre.  The purpose 
was to educate the staff with help of a literal guidebook, providing 
them with skills to use VIRVE-phone in catastrophe and emergency 
situations. A challenging problem to be solved was the functionality 
of a literal guidebook when using VIRVE-phone. 
 
In the theory part of this thesis central concepts related to the 
communication between VIRVE-phones are defined. The theory part 
also handles the significance of VIRVE network in catastrophe and 
emergency situations. Besides, people’s skills to use VIRVE in daily 
situations are also dealt with in this section.    
 
To understand the function of the network, using the literal 
guidebook on VIRVE requires training the system also in practise. 
That is why education must be provided to the users of VIRVE. In 
addition to the good guidebook and education, one needs to use 
VIRVE-phone in daily situations to become professional in using it.  
 
 
 
 
 
 
 
 
______________________________________________________
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1 JOHDANTO 
 
 
VIRVE on viranomaisia palveleva viranomaisverkko ja 
opinnäytetyömme käsittelee VIRVEn käyttöönottoa ja ohjeistusta 
Nokian terveyskeskuksessa.. Terveystoimessa VIRVEn käyttäjiä 
ovat mm. sopimuksen alaiset sairaankuljetusyksiköt sekä 
sairaaloiden ja terveyskeskusten päivystyspisteet. VIRVE verkossa 
on puheryhmiä eri käyttäjille, sen käyttöoikeus on porrastettu ja se 
on suojattu ulkopuolisilta. VIRVE laite on joko matkapuhelimen 
kokoinen tai suurempi yksikön tarpeeseen soveltuva malli. Laitetta 
käytetään radioviestiliikenteessä, että puhelimena. Sitä voi käyttää 
myös dataviestien lähettämiseen. Viranomaisverkkoa hallinnoi 
ERILLISVERKOT OY (Kuisma, Holström & Porthan, 2008, 38). 
 
VIRVE on hankittu Nokian terveyskeskukseen kriisi ja hätätilanteita 
varten, koska on mahdollista, että terveyskeskus joutuu 
tulevaisuudessa suuronnettomuustilanteeseen. 
Suuronnettomuustilanteissa puhelinliikenne tukkiutuu, jolloin VIRVE 
mahdollistaa esteettömän radioliikenteen eri pelastustyötoimijoiden 
välillä. Ohjeistuksen ja koulutuksen tulisi antaa henkilökunnalle 
VIRVE-puhelimen käytön alkeet, sekä rohkaista heitä käyttämään 
järjestelmää päivittäistilanteissa. Näin henkilökunta pystyy 
toimimaan tehokkaasti suuronnettomuustilanteissa. 
Suuronnettomuus on onnettomuus, jota pidetään erityisen vakavana 
uhrien määrän vammojen laadun, sekä ympäristö- ja 
omaisuusvahinkojen perusteella (Sosiaali- ja terveysministeriö. 
2006, 25). Osaston ylilääkäri Helsingin ensihoitoyksiköstä sanoo, 
että Viranomaisverkossa on toiminnallista potentiaalia mikäli, sitä 
kehitetään terveydenhuollon vaatimuksiin (Kuisma ym. 2008, 38). 
 
Kun suuronnettomuus tapahtuu, on tyypillistä, että potilaiden määrä 
ja erilaisten vammojen vakavuus ylittävät resurssit. 
Terveydenhuoltoviranomaiset ovat määritelleet sairaaloittain ja 
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hätäkeskusalueittain suuronnettomuustilanteet. Terveyskeskuksilla 
ja sairaanhoitopiireillä on velvollisuus varautua 
suuronnettomuustilanteisiin (Castrèn, Aalto, Rantala, Sopanen & 
Westergård, 2009, 630).  
 
Opinnäytetyömme aihe tuli työelämästä. Työelämän toiveena oli 
kirjallinen ohjeistus, joka auttaa VIRVE laitteen käyttöönotossa. 
Opinnäytetyön tavoitteena on valmistaa ohje ja se menee Nokian 
terveyskeskuksen käyttöön.  
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2 TARKOITUS TEHTÄVÄT JA TAVOITE 
 
 
Tämän opinnäytetyön tarkoituksena on tehdä kirjallinen ohjeistus 
VIRVE- puhelimen käytöstä Nokian terveyskeskuksen ensiavun ja 
osastojen henkilökunnalle. 
 
Opinnäytetyön tehtävänä on perehdyttää henkilökunta kirjallisen 
ohjeen avulla VIRVEn käyttöön, sekä kouluttaa suuronnettomuus 
tilanteessa toimimista VIRVEn avulla.  
 
Opinnäytetyön tavoitteena on lisätä VIRVEn käyttöä Nokian 
terveyskeskuksessa ja sitä kautta antaa valmiuksia toimia 
suuronnettomuustilanteissa.  
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3 TEOREETTISET LÄHTÖKOHDAT 
 
 
Toiminnallisessa opinnäytetyössä riittää teoreettiseksi näkökulmaksi, 
jokin alan käsite ja sen määrittely. Aina ei ole välttämätöntä eikä 
ajallisesti mahdollista toteuttaa toiminnallista opinnäytetyötä koko 
teorian näkökulmasta, vaan teoria kannattaa rajata keskeisten 
käsitteiden käyttöön (Vilkka & Airaksinen, 2003, 43). 
 
Opinnäytetyömme teoreettiset lähtökohdat ovat turvallisuus, 
puheviestintä, suuronnettomuus, oppiminen ja koulutus. Kuvion 
perusteella osoitetaan lähtökohtiin sisältyvät asiayhteydet (kuvio 1).  
 
 
 
 
 
3.1 Turvallisuus 
 
Määrittelemme turvallisuuden tärkeäksi lähtökohdaksi, sillä VIRVE-
laite toimivuudeltaan ja sisällöltään parantaa turvallisuuden 
ylläpitämistä. VIRVE puhelin nopeuttaa potilaan hoitoon pääsyä, 
hoidon jatkuvuutta ja varmistaa nopean avun henkilökunnan 
uhkatilanteissa.  
 
Virven käyttötaidot 
terveyskeskuksessa 
Turvallisuus Puheviestintä Suuronnettomuus Oppiminen ja 
koulutus 
Kirjallinen 
ohjeistus Liikennekuri 
KUVIO 1. Teoreettisten lähtökohtien asiayhteydet.  
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Nykysuomen sanakirjan mukaan turva tarkoittaa ”sitä mikä turvaa, 
varjelee, mihin joku voi tarvittaessa turvautua; turvallista olotilaa, 
turvattuna olemista; hoivaa, suojaa” ja turvallinen ”suojaista, 
vaaratonta, varmaa” (Kristoffersen, Nortvedt & Skaug, 2006, 223). 
 
Turvallisuutta pidetään tarpeena ja ihmisen peruspyrkimyksenä. 
Ihminen valitsee päämäärän niin, että se takaa paikan, torjuu 
huonommuuden tunnetta, antaa itsetuntoa ja luo turvallisuutta. 
Pohjimmiltaan turvallisuus oikeutena merkitsee oikeutta 
ihmisarvoiseen elämään. Turvallisuusoikeuksia ovat erilaiset 
oikeudet, kuten esimerkiksi oikeus työhön ja toimeentuloon, 
sivistykseen, terveydenhuoltoon, puhtaaseen ympäristöön ja 
luonnonsuojeluun (Vornanen, 2000, 35-37).  
 
Turvallisuutta voidaan pitää myös arvona. Se merkitsee varmuutta ja 
vaarattomuutta, esimerkiksi tapaturmien, onnettomuuksien 
rikollisuuden, väkivallan poissaoloa. Turvallisuusoikeuksiin kuuluu 
myös oikeus ihmisarvoiseen elämään ja se on ihmisen tärkeimpiä 
kasvun voimatekijöitä (Kaufman, 1970, 340). 
 
Maslow hierarkkisen tarpeiden mukaan turvallisuus on yksi 
perustarpeista. Määrittely menee näin: ” Turvallisuus, 
tasapainoisuus, riippuvuus, suojelu, vapaus pelosta, ahdistuksesta 
ja kaaoksesta, järjestyksen tarve, säännönmukaisuus, laki ja 
rajoitukset, suojelun voima.” Maslowin käsite on kattavampi kuin 
suomen kielen turvallisuuden tunne käsite. Siihen kuuluu ulkoinen 
turvallisuus, esimerkiksi ennaltaehkäisy (Kristoffersen ym. 2006, 
226). 
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3.1.1 Liikennekuri 
 
VIRVE-puhelinta käytettäessä kyseessä on suljettu radioliikenne, 
jossa noudatetaan liikennekuria. Liikennekuri on itsekuria, johon 
kuuluu huolellinen kuuntelu, puhuminen on lyhyttä ja asiallista, 
puhuminen on toimintaan liittyvää ja kielenkäyttö on asiallista. 
Liikennekuria valvoo VIRVE aluepääkäyttäjä ja järjestelmän 
radioliikenne nauhoitetaan jatkuvasti (Haapamäki, 2009, 13). 
Ekmanin, Kallio-Könnön ja Tuomiston opinnäytetyön (2004, 23) 
mukaan kehittynyt yhteistyö turvallisuutta lisäävänä tekijänä nähtiin 
hoitajien mukaan osastojen välisenä hälytysjärjestelmänä ja 
työnjakona, avun pyytämisenä, sekä sairaaloiden yhteistyönä. 
Tärkeää oli mahdollisuus saada pyytää apua ja tehdä eriasteista 
yhteistyötä ja työnjakoa.  
 
Liikennekuriin kuuluvassa radioliikenteessä noudatetaan tarkkoja 
sääntöjä. Tulee harkita mitä aikoo sanoa, seurata muodostuuko 
yhteys ja muistaa tangentin oikea käyttö. Radioliikenteessä tulee 
puhua normaalilla äänellä noin 5-10 sentin etäisyydellä mikrofonista. 
Radiopuhelimen rajoitetussa ohjelmoinnissa puheaika on 
maksimissaan 60 sekuntia, joten tulee puhua lyhyesti ja vastapuolen 
lähetys pitää kuunnella aina loppuun, toistaa käskyt ja tärkeimmät 
tiedot ja seurata radioliikennettä pysymällä tilanteen tasalla ja 
oikeassa puheryhmässä. Puhelu tulee aina lopettaa selvästi.  
 
Sosiaali- ja terveydenhuollon VIRVEn käyttöönotto ohjeissa 
neuvotaan korostamaan onnistuneen radioviestinnän vaatimaa 
liikennekuria. ”VIRVE-järjestelmällä hoidetaan vain tarpeen vaatima 
viranomaisliikenne lyhyesti ja asiallisesti. Viestiliikennekuriin kuuluu 
lisäksi huolellinen kuuntelu ja asiallinen kielenkäyttö. Liikennekuria 
valvovat hätäkeskukset” (Hyötylä, 2003, 40).  
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3.2 Puheviestintä 
 
Puheviestintä valittiin määritelmäksi(kuvio 1), koska se on tavallisin 
kommunikointitapa VIRVEn käytössä. Puheviestintätaito on 
elämänhallinnan perustaito. ”Viestintä on ihmisten välistä 
vuorovaikutusta ja toimintaa, jossa välitetään toisille tietoja, 
ajatuksia, tunteita ja asenteita.” Viestintään vaikuttavat ympäröivän 
kulttuurin mallit, arvot ja normit, ja niiden mukaan valitaan 
sopivimmat viestintä- ja toimintatavat (Niemi, Nietosvuori & Virikko 
2006, 15). 
 
Puheviestintä on puhumista ja kuuntelemista. Taidot 
puheviestinnässä ovat hyvin moninaisia (Mattila, Ruusunen & Uola, 
2006, 12).  On olemassa sekä muodollista, että epämuodollista 
puhetta, joten se voi olla sääntöihin ja etikettiin sidottua tai hyvin 
innovatiivista ja vapaata. Pääelementtejä ovat puhuminen ja 
kuunteleminen (Kansanen, 2000, 17).  
  
Työelämä ja siinä tarvittava ammattitaito painottavat entistä 
enemmän viestintä-, kommunikointi- ja esiintymistaitoja 
ammatillisten taitojen joukossa. Tässä yhteydessä ne nähdään 
eräänlaisina yleistaitoina, joihin pyritään ja joita jäsennetään 
tarkemmiksi tavoitteiksi esimerkiksi ammattikorkeakoulujen eri 
koulutusohjelmissa. Nähdään, että henkilö, joka hallitsee hyvät 
puheviestintätaidot, osaa käyttää ja soveltaa niitä myös oman 
ammattinsa vaatimissa erityisissä viestintätilanteissa (Niemi ym. 
2006, 16).  
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3.3 Suuronnettomuus  
 
Lain (1995/282:3 §) mukaan suuronnettomuudella tarkoitetaan 
onnettomuutta, jota kuolleiden tai loukkaantuneiden, taikka 
ympäristöön tai omaisuuteen kohdistuneiden vahinkojen määrän, tai 
onnettomuuden laadun perusteella, on pidettävä erityisen vakavana 
(Castrén, Ekman, Martikainen, Sahi & Söder, 2007, 14). 
Suuronnettomuus on onnettomuus, jonka hoitamiseen ei riitä 
normaalit pelastustoimen ja terveydenhuollon voimavarat. Yleensä 
potilaiden lukumäärästä on käytetty määritelmää suurempi kuin 20, 
mutta on kuitenkin korostettava paikallisten voimavarojen riittävyyttä 
ja vammojen vakavuutta. Suuronnettomuustilanteen hallitseminen 
edellyttää lääkinnällisen pelastustoimen asianmukaista 
organisoimista ja johtamista sekä selkeitä johtosuhteita ja toimivaa 
yhteistyötä onnettomuuspaikan ja alueen terveydenhuollon välillä 
(Alaspää, Kuisma, Rekola & Sillanpää, 2004, 475). 
 
”Suuronnettomuuden aikaisesta viestityksestä tulee laatia etukäteen 
yhteistyössä pelastustoimen kanssa viestikaavio, jonka mukaisesti 
lääkinnällinen pelastustoimi toimii sairaanhoitopiirikohtaisesti 
sovituissa VIRVE-puheryhmissä” (Castrén ym. 2007, 56). 
Suuronnettomuustilanteissa joissa radioliikenne on vilkasta, tulee 
viestiliikenne runsaana radiosta ulos ja omaan puheryhmään 
puhuminen voi vaikeutua.  Radiolaite tavallisesti jää aktiiviseen 
puheryhmään muutamaksi sekunniksi liikenteen loputtua siinä. 
Tapahtumapaikan lääkinnällisen pelastustoimen johtaja määrää 
tehtävän ja puheryhmän, jolloin yksikkö siirtyy määrättyyn 
puheryhmään.  
 
Suuronnettomuutta varten tarvitaan oma erillinen hälytysohje. Kaikki 
sairaanhoitopiirit ja kunnat eivät ole sitä toistaiseksi laatineet. 
Suuronnettomuus ohjeen olemassaolo mahdollistaa varautumisen ja 
ennakkosuunnittelun hätäkeskuksissa. Hätäkeskuksen toiminnan 
kannalta on tärkeää, että ohjeistuksesta käy ilmi onnettomuuteen 
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hälytettävät yksiköt sekä ohjeet suuronnettomuuden aikana alueen 
muiden ensihoitotehtävien hoitamisesta ja valmiussiirroista (Castrèn 
ym. 2007, 46). 
 
Valitsimme suuronnettomuuden määritelmäksi, koska Nokian 
terveyskeskus on hankkinut VIRVE-puhelin kriisi – ja hätätilanteita 
varten. VIRVE-puhelin pitää sisällään erillisen 
suuronnettomuuskansion ja olemme ottaneet sen huomioon myös 
kirjallisessa ohjeessa.  
 
 
3.4 Oppiminen ja koulutus 
 
Oppiminen tarkoittaa harjoittelua ja kouluttautumista niin, että pystyy 
tekemään nykyistä työtä entistä paremmin, taitojen kehittämistä ja 
varautumista työn muuttuviin vaatimuksiin (Ruohotie 2005, 9). 
Ihmiselle ominaista on prosessoida informaatiota, mikä käsittää 
tiedon vastaanottoa, muokkausta ja tulkintaa. Kun tällainen prosessi 
on jatkuvaa ja kokonaisvaltaista se aiheuttaa muutoksia 
käsityksissämme, taidoissamme, tiedoissamme ja tunteissamme. 
Kun tällainen muutos kestää kauemmin, sitä kutsutaan oppimiseksi 
(Rauste von-Wright & von Wrigh, 1994, 19). 
 
”Koulutus on aina interventiota.” Sillä pyritään muuttamaan 
käytäntöjä yhteisössä ja ratkaisemaan yhteiskunnan jäsenten 
ajankohtaisia ongelmia. Koulutus pyrkii tavoitteellisesti avaamaan 
muutoksia koulutettavien tiedoissa, taidoissa, arvoissa, asenteissa ja 
motivaatiossa. ”Koulutus on prosessi, jota voidaan ja jota tulee 
jäsentää monella eri tavoin, yhteiskunnan tasolta aina yksilön 
toiminnan tasolle.” Koulutuksen tulisi taata jokaiselle koulutettavalle 
riittävä pätevyys ratkaista työssään eteen tulevia ongelmia ja 
mahdollisuus kehittää omaa toimintaansa (Rauste von-Wright & von 
Wrigh 1994, 8-13). 
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Oppiminen ja koulutus määriteltiin, sillä valmistamme kirjallisen 
ohjeen VIRVEN käyttöön ja koulutuksen sekä ohjelehtiön avulla 
henkilökunta autetaan käyttämään VIRVEä ja käyttäytymään oikein 
radioviestinnässä.  
 
 
3.4.1 Kirjallinen ohjeistus 
 
Vaikka opastavia ja neuvovia kirjallisia ohjeita tehdään ja käytetään 
enemmän, kuitenkin niiden sisältöjä on tähän mennessä eritelty 
hyvin vähän. Osaltaan tämä johtuu siitä, että ohjeita voidaan pitää 
vain pelkkänä informaation välittäjänä. Ongelmana tässä on, että 
tällainen viestintänäkemys estää ohjeiden tekijöitä näkemään, mitä 
kaikkea kirjalliset ohjeet pitävät sisällään (Torkkola, Heikkinen & 
Tiainen, 2002, 11). Ohjeiden ymmärrettävyys punnitaan vasta 
käytännössä, joten ohjeen ymmärrettävyyttä kannattaa ennen 
käyttöönottoa testata esimerkiksi ystävillä. Vaikka ohjeen tiedot 
olisivat paikkansa pitäviä ja ymmärrettäviä automaattisesti se ei tee 
ohjeesta toimivaa. Ohjeisiin kuuluu myös yhteisyyden ja merkitysten 
rakentumisen ulottuvuudet (Torkkola ym. 2002, 14). 
 
Ammattitaito voi kehittyä ja uusiutua kokemuksen, harjaantumisen ja 
lisäkoulutuksen myötä (Jaroma 2000, 45). Ohjeemme on tarkoitus 
auttaa henkilökuntaa oppimaan uusia asioita ja näin ollen 
kehittämään ammattitaitoaan. Kirjallinen ohje toimii käytännön 
koulutuksen apuna.   
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4 TOIMINNALLISEN OPINNÄYTETYÖN TOTEUTTAMINEN 
 
 
4.1 Toiminnallinen opinnäytetyö 
 
Ammattikorkeakoulun kvantitatiiviselle ja kvalitatiiviselle 
opinnäytetyölle on vaihtoehtona toiminnallinen opinnäytetyö. 
Toiminnallinen opinnäytetyö kuvaa parhaiten opinnäytetyyppiä, 
jossa tavoitellaan ammatillisessa kentässä toiminnan ohjeistamista, 
opastamista, järjestämistä tai järkeistämistä. Eri aloista riippuen se 
voi olla käytäntöön suunnattu ohje, ohjeistus, opastus, tapahtuman 
toteuttaminen, kirja, kansio, vihko, opas, näyttely tai tapahtuma 
(Vilkka & Airaksinen, 2003, 9). 
 
”Opinnäytetyön tulisi olla työelämälähtöinen, käytännönläheinen, 
tutkimuksellisella asenteella toteutettu ja riittävällä tasolla alan 
tietojen ja taitojen hallintaa osoittava.” (Vilkka & Airaksinen, 10). 
Työelämästä saatu opinnäytetyöaihe tukee ammatillista kasvua. 
Väitetään, että työelämän muutokset menevät edellä ja koulutus 
laahaa perässä. Toimeksi annetun opinnäytetyön etu on siinä, että 
pääsee peilaamaan tietojaan ja taitojaan sen hetkiseen työelämään 
ja sen tarpeisiin. Opinnäytetyö on monissa tutkinnoissa 
ensimmäinen itsenäinen ja laaja opintokokonaisuus, missä 
toimeksiannon avulla pääsee ratkaisemaan työelämälähtöistä ja 
käytännön läheisiä ongelmia (Vilkka & Airaksinen, 2003, 17).  
 
Toiminnallisen opinnäytetyönä toteutettu tapahtuma opas, ohjeistus 
tai tuote ei vielä riitä ammattikorkeakoulun opinnäytetyöksi. 
Ammattikorkeakoulu opintojen idea on, että tekijä osoittaa 
kykenevänsä yhdistämään ammatillisen teoreettisen tiedon 
käytäntöön, kykenee pohtimaan alan teorioiden ja niistä nousevien 
käsitteiden avulla käytännön ratkaisuja kriittisesti ja kehittämään 
niiden avulla oman alueen ammattikulttuuria. 
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Toiminnallisessa opinnäytetyössä saattaa tulla myös kustannuksia. 
Jos opinnäytetyöllä ei ole toimeksiantajaa, jonka kanssa on sovittu 
kustannuksista, opiskelija maksaa itse opinnäytetyöstään aiheutuvat 
kulut, ellei oppilaitos ole toisin ilmoittanut (Vilkka & Airaksinen, 2003, 
128). Toiminnallisessa opinnäytetyössä on suositeltavaa, että 
opinnäytetyöllä on toimeksiantajan, sillä toimeksi annetun 
opinnäytetyön ja -prosessin avulla voi näyttää osaamistaan 
laajemmin sekä herättää työelämän kiinnostusta ja mahdollisesti 
työllistyä (Vilkka & Airaksinen, 2003, 16).  
 
Valitsimme toiminnallisen opinnäytetyön, koska saimme työelämästä 
pyynnön suunnitella ohjeen henkilökunnan käyttöön. Ohjeemme 
koskee VIRVE-laitetta ja sen käyttöä eri tilanteissa. Aihe vaikutti 
mielenkiintoiselta ja tulevaisuuteen tähtäävältä, sillä VIRVE-laitteen 
käyttö tulee yleistymään sairaankuljetuksen lisäksi myös 
sairaaloissa ja terveyskeskuksissa. Aiheemme käsittelee myös 
suuronnettomuutta, sillä VIRVE on elintärkeä viestintäväline 
katastrofi ja poikkeusoloissa.  
 
Aiheemme tärkeyttä pohdimme eri tahojen osalta ja haastattelimme 
eri ammattikuntia. Tulimme siihen tulokseen, että VIRVE-laitteen 
käytön osaaminen on suotavaa kyseisessä terveyskeskuksessa, 
sillä sen on mahdollista joutua tulevaisuudessa toimimaan 
suuronnettomuustilanteessa.  
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4.2 Toiminnan kuvaus 
 
Työelämälähtöinen opinnäytetyö voi olla projektityyppinen, tällöin se 
voi olla yhden tai useamman opiskelijan projekti. Useamman 
opiskelijan projektissa täytyy sopia työnjaosta ja vastuista (Vilkka & 
Airaksinen, 2003, 47-48). Jokaisen projektin kulmakiviä ovat 
määritelty työskentelytapa, yhteiset pelisäännöt, aikataulutus ja 
lisäksi tulee suunnitella, miten projektin tulokset esitellään. ”Projekti 
on tavoitteellinen tietyn ajan kestävä prosessi. Se voi olla osa 
isommasta hankkeesta tai tähdätä tiettyyn rajattuun kertaluontoiseen 
tulokseen. Jotta projekti onnistuisi, pitää suunnitella, organisoida, 
toteuttaa, valvoa, seurata ja arvioida tarkasti” (Vilkka & Airaksinen, 
2003, 48).  
 
Toiminnallisen opinnäytetyön yksi muoto on produktio. Tehtäessä 
produktiota tarkoituksena on saada aikaiseksi tuotos, produkti, joka 
kehittää työvälineitä käytännön toimintaan. Produktiota 
suunniteltaessa tulee hahmottaa työn sopivuus ja sen tavoite 
ammatilliseen käyttöön. Produktion kohdetta ja ammatillisia 
käytäntöjä tutkittu tieto tulee olla produktion suunnittelun, 
reflektoinnin ja toteuttamisen pohjalla. Opinnäytetyön ja produktin 
tarkoituksena on edistää ammatillista kasvua (Miettinen, Nikkarinen 
& Remes, 2010, 15).  
 
Ohjeet, kuten kaikki muutkin tekstit, kertovat aina tekijästään tai 
tekijöistään. Ohjeet antavat ohjausta, neuvontaa ja luovat kuvaa 
ohjetta jakavan organisaation ideologiasta. Jokaisen ohjeita tekevän 
hoitolaitoksen, tässä tapauksessa terveyskeskuksen on kehitettävä 
oma tapansa muodostaa ohjeita. Hyvä ohje palvelee tietyn laitoksen 
väkeä ja on osoitettu tietylle henkilökunnalle. Käytännön tarpeet ja 
pulmat ovat ohjeen kirjoittamisen lähtökohta. Hyvä ohje puhuttelee 
lukijaansa. Ohjeen lukijan täytyy ymmärtää ensivilkaisulla ohjeen 
sisältö ja ensimmäisestä virkkeestä tulee ilmetä, mistä on kysymys. 
Ohjeiden tärkeyttä ja perillemenoa voidaan edistää perustelemalla ja 
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selittämällä miksi tietyt menettelytavat ovat suositeltavia. 
Terveydenhuollon näkökulmasta perustelut ovat hyväksi siinä 
tapauksessa, että mahdollisen ongelman ilmaantuessa ei voida 
vedota tietämättömyyteen (Torkkola, Heikkinen & Tiainen, 34-38). 
 
Uutistekstin kirjoittamisohjeisiin kuuluvaa neuvoa ”tärkein ensin” voi 
soveltaa myös ohjeen kirjoittamiseen. ”Tärkeimmästä kohti 
vähemmän tärkeää – kirjoitustapa on suositeltava ensinnäkin siksi, 
että silloin myös vain alun lukeneet saavat tietoonsa kaikkein 
olennaisimman.” Ohjeen tärkeimmät osat ohjeessa luettavuuden 
kannalta ovat otsikko ja väliotsikko. Hyvä ohje alkaa otsikolla, joka 
kertoo ohjeen aiheen, mutta hyvä otsikko on parhaimmillaankin vain 
alku, joka herättää lukijan mielenkiinnon.  Hyvä kuvitus ohjeessa 
herättää mielenkiintoa ja auttaa ymmärtämään ohjeita. Hyvin valitut 
tekstiä täydentävät kuvat sekä piirrokset lisäävät ohjeen luettavuutta, 
ymmärrettävyyttä ja kiinnostavuutta. Kuvatekstit ohjaavat kuvien 
luentaa ja hyvä kuvateksti paitsi nimeää kuvan, myös kertoo 
kuvasta, mitä kuvasta ei voi suoraan nähdä. Kuvien käyttöön 
vaikuttavat tekijänoikeudet. Kuvat ja piirrokset on suojattu 
tekijänoikeuslailla, jonka mukaan taiteellisen tai kirjallisen teoksen 
tekijänoikeudet kuuluvat tekijälle. ”Ollakseen teos ja saadakseen 
tekijänoikeussuojan valokuvan, piirroksen, maalauksen, kartan, 
multimedia – tai videoesityksen on oltava itsenäinen ja 
omaperäinen. Korkea taiteellinen laatu ei sen sijaan ole 
tekijänoikeussuojan edellytys” (Torkkola ym. 2002, 39-41). 
 
Opinnäytetyömme sisältö auttaa sille osoitettua henkilökuntaa 
käyttämään VIRVE-laitetta. Ohjeeseen on koottu tärkeimmät asiat 
VIRVE-laitteen käyttöä varten. Ohje menee työelämän käyttöön ja 
se kehittää henkilökunnan ammatillista osaamista. 
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Valitsimme opinnäytetyöhömme yksinkertaisia ohjeita VIRVE-
puhelimen käytöstä. Otimme malliksi VIRVE-puhelimen kuvan, joka 
on malliltaan samanlainen, kun työelämässä käytettävä puhelin 
(kuva 1). Näin ohje on selkeästi luettavissa ja sovellettavissa 
oikeaan puhelimeen. Kuuntelimme työntekijöiden mielipiteitä VIRVE-
puhelimen käytön ongelmista. Keräsimme mielipiteitä hyväksi 
käyttäen ohjeeseen mielestämme tärkeitä asioita.  
 
KUVA 1. VIRVE-puhelin edestä päin kuvattuna. 
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Ohjeessa käydään läpi yhdeksän eri puheryhmää, jotka ovat 
koodattu terveyskeskuksen VIRVE-puhelimeen. Puheryhmä valitsin 
löytyy puhelimen takaa (kuva 2). Jokaista puheryhmää kohden on 
oma lyhenteensä ja lihavoitu terveyskeskuksen sisällä käytettävä 
puheryhmä. Näin henkilökunnan on helppo löytää ohjeesta heti 
oikea kanava.  
 
KUVA 2. Puheryhmä valitsin, josta pystyt valitsemaan oikean 
puheryhmän.  
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VIRVE-puhelimessa toimii yhteinen VIRVE-verkko, johon kuuluu 
terveys, -pelastus, - ja sosiaalitoimi. Näiden lisäksi verkkoon kuuluu 
myös poliisi, rajavartiolaitos ja puolustusvoimat. VIRVEssä on eri 
liikennöinti muotoja joita ovat ryhmä, - ja suorakanavaliikenne, 
yksilö, - ja hätäpuhelu, sekä tilatiedot ja tekstiviestit. VIRVE-
puhelinta voidaan käyttää kuten normaalia gsm-puhelinta (kuva 3).  
  
KUVA 3. VIRVE-puhelinta voidaan käyttää kuten normaalia 
puhelinta.  
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TAULUKKO 1. Puheryhmissä käytössä olevia yleisiä lyhenteitä  
Lyhenne Tarkoitus 
SA Sairaankuljetus 
TE Terveydenhuolto 
SO Sosiaalitoimi 
PO Poliisi 
PE Pelastustoimi 
Rvl Raja – ja merivartiolaitos 
 
Lyhenteistä voidaan tehdä myös yhdistelmiä, kuten esimerkiksi 
SoTeSis ja TkSis. SoTeSis tarkoittaa sosiaali – ja terveystoimen 
sisäinen puheryhmä ja TkSis tarkoittaa terveyskeskuksen sisäistä 
puheryhmää (Mäntyniemi, 2010, 6)  
 
 
4.3 Toteuttaminen vaihe vaiheelta 
 
Aloimme pohtia aihettamme aiheseminaarin jälkeen elokuussa 
2009. Selasimme ammattikorkeakoulun listoja, joissa oli ehdotuksia 
eri opinnäytetyöaiheista, mutta mikään niistä ei puhutellut meitä. 
Mietimme muita mahdollisuuksia ja kyseltyämme työelämästä 
aiheita, saimme Nokian terveyskeskuksesta kaksi vaihtoehtoa, joista 
toinen oli mielenkiintoinen ja tulevaisuuteen tähtäävä. Valitsimme 
aiheen myös siksi, että asiasta ei ollut liikaa tietoa eikä aikaisempia 
opinnäytetöitä, joten tämä takaa erityisosaamisen tulevaisuudessa 
työelämässä.  
 
Ensimmäisen työelämätapaamisen sovimme osastonhoitajan 
kanssa syyskuussa 2009, jossa tapasimme terveyskeskuksen 
henkilökuntaa. Kokouksessa olivat sairaanhoitajat, jotka vastasivat 
VIRVEn käytöstä osastoilla ja ensiavussa. Valitsimme 
yhteyshenkilöksemme ensiavussa työskentelevän sairaanhoitajan, 
koska hän joutuu työssään toimimaan VIRVEn kanssa aktiivisimmin. 
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Kävimme kokouksessa läpi, mikä virallinen työ olisi ja mitä siinä 
haluttaisiin esitettävän. Sovimme yhteyshenkilön kanssa päivän, 
jolloin tapaisimme ohjaavan opettajan kanssa. Saimme palaverissa 
myös VIRVE puhelimen käyttöohjeet.  
 
Lokakuussa 2009 kävimme terveyskeskuksen yhteyshenkilön ja 
ohjaavan opettajamme kanssa palaverin, jossa suunnittelimme 
pääpiirteittäin, mitä opinnäytetyö tulisi pitämään sisällään. 
Päädyimme ideaan, että virallinen työmme olisi ohje VIRVEn 
käytöstä terveyskeskuksen sisäisessä toiminnassa. Mietimme 
ohjeeseen liittyvää koulutusta ja sen järjestämistä ja tulimme siihen 
tulokseen, että järjestäisimme sen jos saisimme luvan ja meillä olisi 
aikaa. Ohjauksessa pohdimme mahdollista ongelmaa kirjallisen 
tuotoksen tekemisestä, sillä tällaisesta aiheesta ei ollut laajalti 
tutkimuksia. Sovimme uuden tapaamisen sähköpostitse ja 
lupasimme esittää kyseisessä kokouksessa raakaversion ohjeesta. 
Aloimme rakentaa opinnäytetyötä virallisesta tuotoksellisesta 
osiosta, mikä oli ohje VIRVEn käyttöön. Lähteenä käytimme VIRVE 
puhelimen käyttöohjeita, jotka saimme ensimmäisessä 
tapaamisessa.  
 
Päädyimme siihen, että ohjeesta tulee kaksipuolinen. Valitsimme 
toiselle puolelle kuvalliset ohjeet ja toiselle puolelle kirjalliset ohjeet. 
Teimme erillisen ohjeen suuronnettomuuskansion käytöstä, sillä se 
selventää suuronnettomuustilanteessa toimimista. Koska VIRVE 
puhelinta käytetään, sekä etu - että takapuolelta, halusimme 
kuvallisiin ohjeisiin molemmat puolet. Halusimme myös, että 
ohjeessa oleva kuva on samanlainen VIRVE-puhelin kuin 
terveyskeskuksessa käytettävä. Tämä helpottaa suunnattomasti 
puhelimen käyttäjiä, kun sitä voi verrata suoraan ohjeeseen. Ohje 
tehtiin vaakatasoon, sillä sen ymmärrettävyys tulee näin paremmin 
selville. Teimme raakaversion ohjeesta ja keräsimme itsellemme 
tulleita kysymyksiä paperille. Päätimme, että sovimme seuraavan 
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tapaamisen työelämän kanssa ja käymme kysymykset läpi, sekä 
mahdolliset työelämän ehdotukset ohjeeseen.  
 
Toisessa työelämäpalaverissa, joka järjestettiin marraskuun 
alkupuolella 2009, nostimme esille kysymyksiä, minkälaisen ohjeen 
työntekijät haluavat. Työntekijöille oli myös itselleen tullut 
kysymyksiä ja sitä kautta saimme rakennettua idean raakaversioon, 
että ohjeesta tulisi yksinkertainen ja helppo käyttää. Työntekijät 
korostivat sitä, että vain tärkeimmät asiat tulevat esille ohjeessa. 
Palaverissa kävi ilmi, että terveyskeskuksen VIRVE-puhelimet eivät 
olleet koodattu oikein ja tämä tuotti isoja ongelmia VIRVE-puhelimen 
käytössä.  Henkilökunta oli arka käsittelemään VIRVE-puhelinta juuri 
näiden ongelmien takia. Ilmi tulleiden ongelmien vuoksi sovimme, 
että työelämä ottaa yhteyttä VIRVE-puhelimien koodaajaan, jotta 
puhelimet saataisiin toimimaan oikein. Yhteyshenkilömme 
terveyskeskuksessa lupasi ottaa meihin yhteyttä, kun puhelimen 
koodaajat tulevat asettamaan puhelimiin oikeat asetukset.  
 
Aloimme ottaa selvää VIRVEä käyttävistä ammattiryhmistä. 
Sairaankuljetus käyttää VIRVE-puhelinta päivittäin, joten halusimme 
yhteyshenkilön Nokian pelastusasemalta, jolla on ammattitaitoa 
VIRVEn käytöstä. Otimme yhteyttä Nokian pelastuslaitokseen ja 
saimme yhteyshenkilöksi ensihoitajan, jolla on kokemusta myös 
kouluttamisesta. Hänen kanssaan sovimme tapaamisen, jossa 
saisimme harjoitella VIRVE-puhelimen käyttöä. Koimme, että olisi 
hyödyllistä osata itse käyttää VIRVE-puhelinta, jotta osaisimme 
ohjata sen käytössä Nokian terveyskeskuksen henkilökuntaa. 
Saimme yhteyshenkilöltä hyviä vinkkejä siitä, mitä ohjeessa olisi 
hyvä olla. Vinkkien ja harjoittelun pohjalta jatkoimme ohjeen 
työstämistä eteenpäin. 
 
Vuodenvaihteen molemmin puolin opinnäytetyö kävi läpi 
taantumavaihetta, sillä työelämästä tullutta tarvittavaa tietoa ei vielä 
saatu. Kolmas kokous käytiin helmikuun loppupuolella 2010. Siinä 
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palaverissa palasimme ajassa taaksepäin, kertasimme ongelmat ja 
päätimme uuden päivän jolloin VIRVE-puhelimen koodaaja tulisi 
laittamaan puhelimen asetukset kuntoon. Tämä tapahtui maaliskuun 
alussa 2010. Aloimme suunnitella koulutusta, koska henkilökunta 
koki sen tarpeelliseksi. Ehdotimme, että kouluttaja olisi joku, jolla on 
pitkä kokemus VIRVEn käytöstä. Terveyskeskuksen 
yhteyshenkilömme otti yhteyttä meidän hankkimaamme 
yhteyshenkilöön Nokian pelastuslaitoksella, koska olimme kertoneet 
hänen auttaneen meitä aikaisemmin.  
 
Olimme yhteydessä pelastuslaitoksen yhteyshenkilöön ja sovimme 
hänen kanssaan tapaamisen, jossa kävimme läpi tekemämme 
ohjeen ja mitä asioita koulutuksessa tulisi ottaa esille. Koulutus 
järjestettiin huhtikuussa 2010. Koulutus käsitti informaatiota VIRVE-
puhelimesta ja sen erilaisista puheryhmistä. Koulutuksen lopuksi 
harjoiteltiin puhelimen käyttöä. Jokainen henkilökunnan jäsen sai 
siirtyä puheryhmistä toiseen ja ottaa yhteyttä kouluttajaan. Tämä 
antoi varmuutta henkilökunnalle VIRVE-puhelimen käyttöä varten.  
Koulutus vauhditti VIRVE-puhelimen käyttöönottoon Nokian 
Terveyskeskuksessa. Koulutuksessa saimme viimeiset tiedot 
ohjettamme varten, kuten mitä tarkoittavat skannaus, puheryhmät ja 
kotikansiot. Näiden tietojen pohjalta teimme lopullisen version 
ohjeestamme Nokian terveyskeskuksen käyttöön (liite 1). Lopuksi 
hyväksytimme ohjeen Nokian terveyskeskuksen yhteyshenkilöllä. 
Ohjeen valmistuttua aloimme suunnitella kirjallista raporttia.  
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5 JOHTOPÄÄTÖKSET JA POHDINTA 
 
 
5.1 Eettiset kysymykset ja ongelmaratkaisu 
 
Nykysairaanhoitajan todellisuus on vaativaa ja monimutkaista. 
Eettisesti hyvään hoitotyöhön sisältyvät toiminta, arviointi, pohdinta 
ja asenteet. Sairaanhoitajan persoona on eettisesti hyvän hoitotyön 
edellytys. ”Ihmisen itselleen asettamat kysymykset ja yrityksen 
vastata niihin rajaavat hänen moraalista tilaansa.” Ihmisen 
henkilökohtainen kehitys vaikuttaa siihen tilaan, jossa hän kohtaa 
monimutkaisen todellisuuden. Sairaanhoitajan persoonaan ja 
ammatissa toivottaviin ominaisuuksiin, sekä hyveisiin kiinnitetään 
paljon huomiota. Kyetäkseen antaa eettisesti hyvää hoitotyötä 
sairaanhoitajan on ymmärrettävä, mitä on eettisesti hyvä ja mitä se 
tarkoittaa eri tilanteissa. Hänen on pystyttävä tekemään päätöksiä ja 
oltava rohkeutta toteuttaa se mikä on hyvää. Eettisesti hyvä toiminta 
perustuu kehittyneelle moraalin tajulle ja vakaalle luonteelle. 
Sairaanhoitaja tarvitsee etiikkaa koskevaa teoreettista tietoa, eettistä 
tilannetietoa, eettistä toimintatietoa ja henkilökohtaista eettistä tietoa. 
Yhdessä nämä luovat perustan integroidulle eettiselle tiedolle 
(Sarvimäki & Stenbock-Hult, 2009, 85-86). 
 
Eettisesti pohdimme miten radioviestinnässä tulee toimia ja miten 
liikennekuria tulee noudattaa, jotta kyetään pitämään 
salassapitovelvollisuus. Tämä aiheuttaa jonkin verran ongelmia, 
koska VIRVE on kannettava viestintäväline ja sitä usein kuljetetaan 
mukana potilaskohtaamistilanteissa. 
 
Eettinen päätöksenteko vaatii monia kykyjä ja taitoja 
sairaanhoitajalta, koska kaikilla hoitotyössä tehtävillä päätöksillä on 
eettinen ulottuvuus. Jotkin päätöksistä saattavat olla eettisestä 
näkökulmasta monimutkaisempia ja vaativampia kuin toiset. Eri 
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tilanteessa eri ihmisillä voi olla erilaiset intressit, ja eettinen periaate 
voi joutua törmäyskurssille toisen periaatteen kanssa. 
Mahdollisimman hyvän ratkaisun löytäminen vaatii erityistä 
ponnistelua tällaisissa tilanteissa (Sarvimäki & Stenbock-Hult, 2009, 
178). 
 
Eettinen päätöksenteko VIRVE-puhelinta käytettäessä on, että 
jokainen VIRVE-puhelinta käyttävä sairaanhoitaja tietää 
radiopuhelimen välityksellä käyvää liikennettä ja mitä se pitää 
sisällään. Tämän vuoksi VIRVE-puhelimen kantamista 
potilastilanteissa täytyy yrittää välttää tai käyttää muita keinoja, 
kuten puhelimen äänettömyyttä tai volyymin pienentämistä. Jokaisen 
sairaanhoitajan tulee pohtia ammattitaitoisesti VIRVEn oikeanlaista 
käyttöä eri tilanteissa.  
 
 
5.2 Luotettavuuskysymykset 
 
Tutkimuksen kohteena olevaa ilmiötä ja aihepiiriä voi tarkastella 
useasta näkökulmasta. Jos aihetta on tutkittu aikaisemmin, on 
tarjolla monenlaista eri menetelmin saatuja tuloksia ja 
lähdeaineistoa. Tarvitaan taitoa valita käyttettyä lähdettä harkiten ja 
suhtautua lähteisiin kriittisesti. Lähdeaineistoa voi arvioida 
tietolähteen auktoriteetin, tunnettavuuden, lähteen iän ja laadun 
sekä lähteen uskottavuuden kannalta. Tunnettu ja asiantunteva 
tekijä, ajantasainen ja tuore lähde on varma valinta. Oman alan 
kirjallisuuden seuraaminen väistämättä ohjaa käyttämään 
ajantasaisia lähteitä, ja soveltuvien lähteiden käyttö kertoo, että on 
selvillä mikä on tietämyksen tila opinnäytetyön tekohetkellä on 
(Vilkka & Airaksinen, 2003, 72). 
 
Opinnäytetyömme alussa olimme tietoisia tutkimusten vähyydestä 
liittyen aiheeseemme ja tämän vuoksi luotettavien lähteiden 
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löytäminen tuotti ongelmia. Määritelmät päätettyämme löysimme 
useita hyviä luotettavia lähteitä ja niiden pohjalta rakensimme 
opinnäytetyön. Huomasimme löytäneemme paljon eri lähteitä, joka 
oli meille rikkaus opinnäytetyötämme tehdessämme. Käytimme 
useita eri tekijöiden kirjoja ja muutamia jo käytössä olevia ohjeita, 
sekä opinnäytetöitä.  
 
 
5.3 Johtopäätökset ja pohdinta 
 
Sairaanhoitopiirit määrittelevät yhdessä alueen pelastustoimen 
kanssa tilanteet, joissa hätäkeskuksen tulee tehdä hoitolaitokselle 
ennakkoilmoitus valmiuden lisäämisestä tai suuronnettomuudesta. 
Tämä hälytys voi tulla VIRVE-puhelimen tai muun puhelimen kautta. 
Hälytyksen vastaanottaa päivystysalueen hoitaja, joka on päivittäin 
vastuussa VIRVE-viestiliikenteestä sairaankuljetuksen kanssa. 
Valmiustilan aikana henkilökunta ei saa poistua sairaalasta ja 
valmiustila pyritään purkamaan aina mahdollisimman nopeasti. 
Hoitolaitoksen saatua suuronnettomuushälytyksen keskittyy 
sairaalan sisäinen toiminta ja johtaminen päivystysalueelle (Castrén 
ym. 2007, 87).  
 
VIRVE-puhelin on hankittu Nokian terveyskeskukseen 
suuronnettomuus ja kriisitilanteita varten. VIRVEn käytössä 
terveyskeskuksen sisällä oli kuitenkin puutteita puuttuvan 
ohjeistuksen vuoksi. Terveyskeskuksen henkilökunnalle tuli rakentaa 
yksinkertainen ohje, joka toi VIRVEn helpommaksi ja 
miellyttävämmäksi käyttää. VIRVE-puhelimen koon ja vilkkaan 
radioliikenteen vuoksi, sen käyttö koettiin epämiellyttäväksi. Muita 
ongelmia VIRVE-puhelimen käytössä olivat puhelimen vääränlainen 
toiminta ja henkilökunnan osaamattomuus puhelimen käytössä. 
Olemassa olevat ohjeet olivat monisivuisia vaikeasti luettavia 
monistenippuja. Henkilökunnalla ei ollut käsitystä VIRVE-verkon 
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toiminnasta, sekä siellä olevasta liikennekurista. Tästä syystä 
kynnys käyttää VIRVE-puhelinta oli liian suuri.  
 
Opinnäytetyömme aikana VIRVEn käyttö terveyskeskuksessa on 
hieman kasvanut, koska olemme tuoneet VIRVE-puhelinta 
sisällöltään tutummaksi henkilökunnalle. Ohjeen tekemisen aikana 
ymmärsimme koulutuksen tärkeyden liitettynä työhömme. Kun 
kouluttaja piti VIRVEn käytöstä luennon siitä vastaaville 
sairaanhoitajille, sai ohjeemme uuden merkityksen käytännössä. 
Koulutuksen jälkeen henkilökunta oli tyytyväinen ja enemmän 
motivoituneempi käyttämään VIRVEä.  
 
Pohdimme kuinka paljon VIRVEä tulevaisuudessa tullaan 
käyttämään terveyskeskuksessa. Suuronnettomuustilanteessa 
VIRVEn käyttö tulee olemaan välttämätön. Jos terveyskeskus joutuu 
osalliseksi suuronnettomuustilanteeseen, toivottavaa olisi, että 
ainakin osa henkilökunnasta osaa käyttää VIRVEä. 
 
Mielestämme onnistuimme tuottamaan työelämästä annetun ohjeen 
mukaisen työn, ja sen täyttävän toivotut kriteerit. Koulutus alun perin 
suunniteltiin osaksi opinnäytetyötä, mutta aikataulullisesti se ei ollut 
mahdollista. Saimme koulutuksen järjestettyä Nokian 
pelastuslaitoksen työntekijän avulla. Hänen avullaan saimme 
koulutettua terveyskeskuksen VIRVE-vastaavat hoitajat. He kokivat 
koulutuksen erittäin tarpeelliseksi ja se avasi heille täysin uuden 
näkökulman VIRVEn käyttöön. Terveyskeskuksen päätettäväksi jää, 
pitävätkö he jatkokoulutusta muille työntekijöille.  
 
Aikataulun ja budjetin kanssa ei esiintynyt suurempia ongelmia.  
Isoimpia ongelmia aiheuttivat terveyskeskuksen kanssa sovitut 
aikataulut, mutta nekin saimme sovittua.   Budjetti oli suunnitelman 
mukainen, mitään lisäkuluja ei tullut.                                                                           
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 LIITE 1: 1(3) 
 
(jatkuu) 
 
 
 
Virve-ohjeet NOTEK 
 
 
 
         
          
Virta 
päälle/poi
s paina 
pitkään 
Merkkivalo: 
. lähetys 
onnistui 
. lähetys 
jonottaa 
. lähetys 
epäonnistui 
 
 
Kaiutin 
päälle/pois 
Ääni 
Kovenee 
Pienenee 
Hätäkutsu!!! Vain 
hätätilanteissa paina 
vähintää  5. sekuntia. 
Tangentti: Pidä aina 
pohjassa kun puhut 
ja vapauta kun 
kuuntelet 
Puheryhmä 
valitsinrulla  
Paluu-nappi 
Kotiryhmä/ 
paina pitkään 
Näppäinlukko 
kuten 
tavallisessa 
kännykässä 
Kansion valinta 
Vahvista 
kansion valinta 
painamalla 
Valitse- nappia 
Valitse
-nappi 
Puhu tähän kun 
painat tangentin 
pohjaan  
Lyhyt painallus, 
palaat viimeksi 
puhuttuun 
ryhmään 
Hätäkeskus kuittaa aina 
hätäkutsut 
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 LIITE 1: 2(3) 
 
(jatkuu) 
 
Kirjallisia ohjeita: 
Tarkista että akku on ladattu täyteen 
 Paina Virta-nappia pitkään 
 Näppäile 4 numeroinen PIN-koodi(1234) ja paina OK 
 Katso ensimmäiseksi että olet N-TkSis puheryhmässä 
 Puhelimessa on yhdeksän eri puheryhmää, joita voit selata puheryhmä valitsinrullan avulla 
1 N-SoteSis Nokian sosiaali ja terveystoimi skannaa 
2 N-TkSis (Käytössä oleva puheryhmä) Nokian terveyskeskus sisäinen skannaa 
3 PirTe INFO Hätäkeskus/terveystoimi inforyhmä  
4 TaysPEA TAYS ensiapu  
5 PirTe johto Pirkanmaan terveystoimen johtoryhmä  
6 PirVirKutsu Viranomaisten kutsuryhmä skannaa 
7 PirPoSoTe1 Poliisin Sosiaali ja Terveystoimen yhteistoimintaryhmä  
8 PirYIKutsu Ei viranomaisten kutsuryhmä skannaa 
9 PirYIY+1 Ei viranomaisten kutsuryhmä  
 Skannaus tarkoittaa, että kyseisessä puheryhmässä puhutut asiat kuuluvat VIRVE puhelimeen 
  Kun käytät N-TkSis puheryhmää, kaikki siinä kansiossa olevat (EA, OS 1, OS 2 ja Siuro) kuulevat sinua. Kun puhut, muista painaa tangentti-nappi 
pohjaan ja pitää se siellä koko puheesi ajan. Vapauta se, kun haluat kuulla vastauksen.  
 Puhu lyhyesti, asiallisesti ja liikennekuria noudattaen.  Kerro mistä soitat, ketä tavoitat ja odota kuittausta. 
 Jos haluat puhua vain tietyn kohteen kanssa esim. osasto 1, niin valitse koodinumero ja paina tangenttia     
             - 140 EA/ PÄIVYSTYS 
- 141  ja 142 OS.1, 143 ja  144 Os.2, 145 Siuro    
 Toimii myös kuten tavallinen kännykkä, kun vastaat on puhelimessa aina kaiutin päällä, joten vastaa rauhallisessa paikassa. 
 SuRo=Suuronnettomuuskansio, johon siirtyminen tapahtuu kansionvaihto näppäimen avulla.(Nuoli näppäin alaspäin) Sen sisällä on puheryhmiä, 
johon suuronnettomuustilanteessa tilanteen johto kertoo mihin puheryhmään pitää mennä. 
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 LIITE 1: 3(3) 
 
 
 
Kirjallinen ohje suuronnettomuuskansio: 
 
 
 
Valitse kansio painamalla 
alanuolta ja vahvista 
kansion valinta painamalla 
”valitse” 
1. Valitse PirSuRo kansio 
2. Tapahtumapaikan lääkinnällisen pelastustoimen 
johtaja määrää puheryhmän 
3. Yksikkö siirtyy määrättyyn puheryhmään  
4. Kaistan johtajat ottavat käyttöön oman kaistan 
kansion  
- Luokittelujohtaja lihavoi PirSuRoLuok 
- Hoitojohtaja PirSuRoHoito 
- Kuljetusjohtaja PirSuRoKulj 
1 N-SoteSis Nokian sosiaali ja 
terveystoimi 
2 N-TkSis (Käytössä 
oleva puheryhmä) 
Nokian terveyskeskus 
sisäinen 
3 PirLääkJohto Suuronnettomuus 
lääkintäjohdon ryhmä 
4 PirLuokitus Luokitus-kaistan 
puheryhmä 
5 PirHoito Hoito-kaistan puheryhmä 
6 PirKuljetus  Kuljetus-kaistan 
puheryhmä  
 
 
  
